**Annonce effectuée fin mars par l'Association pour le progrès de la biologie médicale (APBM), qui fédère près des trois quarts des laboratoires de biologie médicale (LBM) privés, pour rappeler qu'ils sont des acteurs clés du déploiement des tests pour identifier les porteurs du virus Sars-CoV-2 et détecter des anticorps chez ceux qui ont été infectés.**

La France, avec ces structures clés, applique/appliquera ce mot d'ordre de l'Organisation mondiale de la santé : testez, testez, testez ! C'est une arme qui aidera à sortir du confinement, en prenant les mesures sanitaires *« pour éviter que l'épidémie reprenne... dès que la vie sociale reprendra son cours »*.
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En vue de cette phase cruciale de maîtrise de l'épidémie, les membres de l'APBM [@bib0005] disaient s'inquiéter des pénuries en réactifs et en écouvillons, et de certaines annonces prématurées de tests rapides dont la fiabilité ne peut égaler celle des tests réalisés par les LBM (tests PCR et sériques)."Le virus ne circule pas qu'à l'hôpital, il est de plus en plus présent en ville"

Rappel évident : les biologistes de ville sont intégrés dans le parcours de soins des patients, ils accueillent, dans 4 300 sites de l'Hexagone et des Drom, environ 500 000 patients par jour. Ce que les médias ont fini par intégrer, comme ils ont fait enfin une place aux médecins généralistes \[NDLR\].

Car, *« si les hôpitaux jouent un rôle majeur dans la prise en charge des patients présentant des formes sévères de Covid-19, les formes légères et bénignes, qui représentent environ 80 % des cas, sont prises en charge en ville par les médecins, infirmières, biologistes et professionnels libéraux, les dits biologistes libéraux réalisant aussi des examens de biologie médicale pour les établissements de soins privés, les centres médico-sociaux, les établissements d'hébergement des personnes âgées dépendantes (Ehpad) »* : il était bon que ce fut rappelé.

*« Le virus ne circule pas qu'à l'hôpital, il est de plus en plus présent en ville »,* dit l'APBM, où les biologistes sont prêts à relever le défi de tester une grande partie de la population : la maîtrise de l'épidémie va nécessiter des moyens logistiques importants, ils y contribuent : prélever sur place, traiter les prélèvements effectués à domicile et dans les établissements de soins et les Ehpad.

PCR et sérologie de recherche d'anti-corps sont totalement complémentaires pour déployer une stratégie postconfinement \[rester vigilants\], afin d'identifier les sujets potentiellement contaminants, et ceux déjà infectés et donc protégés et potentiellement non contaminants.

Les LBM de ville ont fait preuve d'une forte réactivité en déployant rapidement les tests PCR, note l'APBM, au 30 mars plus de 15 000 tests par jour, *« malgré la pénurie de masques FFP2 et d'écouvillons... malgré la rareté des réactifs dont les stocks sont souvent bloqués dans leur pays de fabrication »* ! À l'heure de ce constat, ce nombre dépasse celui des tests dans les hôpitaux publics. Cela *« grâce à un maillage logistique, informatique et technique mis en place depuis de très nombreuses années... surtout grâce aux 45 000 collaborateurs qui prélèvent, transportent, analysent et valident des millions d'analyses quotidiennes, y compris les plus spécialisées »*.

Bémols : pas de possibilité pour le personnel des LBM de bénéficier d'un système de garde de leurs enfants, comme d'autres professionnels de santé ; pénurie de masques FFP2 pour réaliser les prélèvements, de masques chirurgicaux pour le personnel en contact avec les patients et pour leurs patients suspects de Covid-19.

Conclusion : *« Nous pouvons réaliser 50 000 PCR Sars-CoV-2 par jour en ville, grâce au maillage territorial et des compétences reconnues, et des tests sérologiques dès qu'ils seront remboursés. »*

Biologiste de ville, biologiste hospitalier, même combat !
